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L'une des directions d'emploi pratique des accélérateurs de 
particules chargées concerne l'utilisation de leurs faisceaux 
primaires et secondaires pour la radiothérapie. Des installations 
ont déjà été homologuées en vue des usages cliniques. Il 
s'agit de faisceaux de protons dont les énergies vont jusqu'à 
340 MeV et de faisceaux de particules α de 910 MeV, fournis par 
le synchrocyclotron de Berkeley et de faisceaux de protons jusqu'à 
200 MeV provenant des accélérateurs de Doubna, Moscou, Harvard et 
Uppsala. En URSS, les faisceaux de protons à usage thérapeutique 
(200 MeV) sont obtenus avec des accélérateurs dont les énergies 
du faisceau primaire sont très supérieures au niveau mentionné 
(V.P. DZHELEPOV et al., V.S. KHOROSHKOV et al.). On a effectué des 
travaux concernant l'organisation des recherches cliniques avec 
d'autres accélérateurs en service et en construction en URSS, aux 
USA, au Canada, en France et en Suisse (V.P. DZHELEPOV et L.L. 
GOL'DIN; BERLEY; FOWLER; ROSEN). L'Institut central de recherches 
scientifiques en radiologie s'est posé le problème de l'étude des 
possibilités d'emploi clinique d'un faisceau de protons de haute 
énergie provenant du synchrocyclotron de 1 GeV de l'Institut de 
physique nucléaire "B.P. KONSTANTINOV" de Léningrad (IPNL), dépendant 
de l'Académie des Sciences de l'URSS. 
Le synchrocyclotron du IPNL est entré en service vers le milieu 
de 1970. L'accélérateur (installation, caractéristique des faisceaux 
de protons primaires et des faisceaux secondaires) a été décrit en 
détail dans les travaux de N.K. ABROSIMOV et al., G.D. ALKHAZOV et 
al., B.A. GORDEEV et al., ainsi que dans d'autres articles. Le faisceau 
de protons extrait du synchrocyclotron a une énergie de 1 GeV. 
La valeur de la dispersion totale en énergie (largeur à mi-hauteur, 
FWHM des anglo-saxons) est de 10 MeV. L'intensité maximale du 
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faisceau de protons est 1012 particules par seconde. Le diamètre du 
faisceau est de 2 cm. La divergence est de 0,3°. Les durées des macro 
et microimpulsions (paquets) sont respectivement de 250 µs et de 12 ns. 
L'intervalle de temps entre les paquets est de 77 ns (régime sans extension). 
La fréquence des paquets est de 40 GHz. On peut travailler 
en régime de comptage (diminution de la fréquence des paquets). L'énergie 
des protons extraits n'est pas régulée. Le flux des protons 
peut être contrôlé progressivement, pratiquement entre zéro et l'intensité 
maximale. 
Des expériences préliminaires que nous avions effectuées en 1971 
sur le faisceau extrait du cyclotron ont montré que du fait de ses 
paramètres dosimétriques, le faisceau de protons étroit, d'énergie 
égale à 1 GeV, qui est obtenu peut être intéressant pour des recherches 
concernant son emploi en radiothérapie. C'est pourquoi en vue 
d'une étude ultérieure abordant tous les aspects des caractéristiques 
fondamentales du faisceau, et de la vérification expérimentale des 
possibilités d'emploi en médecine, on a proposé de conduire le faisceau 
dans un bloc de laboratoires constitué de salles isolées, formant 
l'annexe médicale du bâtiment principal du cyclotron. On a effectué 
des travaux de calcul, d'établissement des projets, de construction 
et de montage pour la création d'une ligne de faisceau de protons à 
usage médical auprès du synchrocyclotron du IPNL, c'est-à-dire un 
système de transfert et d'adaptation du faisceau de protons extrait 
du synchrocyclotron avec une énergie de 1 GeV, qui est conçu pour les 
recherches médico-biologiques. A la fin de 1972 tous les travaux nécessaires 
étaient achevés y compris l'équipement en appareillage de do-simétrie 
et appareillages auxiliaires des salles pour l'expérimentation 
clinique. 
Dans le présent travail on étudie le faisceau de protons à usage 
médical installé auprès du synchrocyclotron du IPNL et les parti-
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cularités de formation du champ d'irradiation; on expose les résultats 
de l'étude de certaines caractéristiques physiques du faisceau 
de protons étroit ayant une énergie de 1 GeV. 
Sur la figure 1 on a représenté le schéma général de la ligne 
de faisceau de proton à usage médical (LFPUM) ainsi que les salles 
pour l'expérimentation clinique. Ces salles isolées forment le bloc 
de thérapie protonique qui comprend une salle d'irradiation, une salle 
des pupitres, une salle de conditionnement et des douches. Les 
salles sont équipées d'une protection adaptée, d'un système de signalisation 
et d'un verrouillage. La salle d'irradiation (figure 2), 
située à une distance d'environ 60 m du canal d'extraction de l'accélérateur 
est destinée à la mise en place de l'objet à irradier, des 
appareillages de dosimétrie et de médecine, et des autres équipements 
parmi lesquels on trouve une table d'examen clinique (LS) avec dispositif 
de fixation des instruments et centreur pour l'examen aux rayons 
X (RC). Le pupitre permet de commander la procédure d'irradiation et 
d'effectuer les contrôles médicaux et techniques. La préparation de 
l'objet à irradier (narcose, fixation, etc.) se réalise dans la salle 
de conditionnement. 
Comme on l'observe sur la figure 1, la LFPUM peut être divisée 
en 3 zones : salle principale et salle d'expérimentation de l'accélérateur, 
et salle d'irradiation. La ligne de faisceau est équipée de 
13 lentilles électromagnétiques quadrupolaires (L1-L6), d'un collimateur 
(K), d'un aimant de déflexion (M) et d'une ligne sous vide (VK). 
On utilise des éléments magnétiques standards, équipés de systèmes de 
stabilisation à thyristors permettant de stabiliser le courant d'alimentation 
à 10-4 près. La LFPUM a une longueur de 60 m. En vue de l'exploitation 
il n'y a à installer que le canal sous vide. Tous les éléments 
magnétiques de la ligne de faisceau sont fixes. 
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Par l'intermédiaire du canal de sortie de l'accélérateur, le 
faisceau de protons extrait du cyclotron est amené sur l'axe des 
collimateurs d'ouverture (Κ). La direction du faisceau est contrôlée 
à l'aide d'une chamber d'ionisation différentielle (DIK). Les 
collimateurs d'ouverture horizontal et vertical sont installés sur 
une base commune dans le hall principal de l'accélérateur. Les 
"joues" des collimateurs sont des blocs de laiton de 60 cm de long. 
La précision du positionnement de chacune des moitiés des collimateurs 
est d'environ 0,1 mm. La largeur des fentes varie de 0 à 80 mm. 
Les plans des "joues" des collimateurs sont parallèles à l'axe du 
faisceau. Le système magnéto-optique de formation du faisceau peut 
être décrit comme suit. Le faisceau collimaté est dévié de 4,2° par 
l'aimant de déflexion (M) et on élimine les particules parasites 
(neutrons, gammas et autres). Ce même aimant assure une fonction 
supplémentaire d'analyse en impulsion des particules. Ultérieurement, 
le faisceau est rendu parallèle par action du doublet de lentilles 
quadripolaires L3. Ensuite le doublet de lentilles L5 crée une focalisation 
intermédiaire. Dans l'établissement du faisceau de protons 
pour les études médicales on n'utilise pas le doublet de lentilles 
L4. La focalisation finale du faisceau sur l'objet irradié et l'obtention 
de champs ayant les dimensions nécessaires se réalisent à 
l'aide du doublet de lentilles quadripolaires L6, installé dans la 
salle d'irradiation. Le faisceau de protons sortant de la salle 
d'irradiation est absorbé dans un piège (B6). Afin de réduire le 
fond de rayonnement dans la salle, le piège est installé en arrière 
de blocs de fonte d'un mètre d'épaisseur, comportant une ouverture 
de 60 mm de diamétre pour le passage du faisceau direct. 
Le faisceau de protons est transféré du collimateur à l'objet 
irradié à l'aide d'une ligne sous vide dont la fenêtre de sortie qui 
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a une épaisseur de 60 µm est en mylar. La ligne sous vide est pompée 
jusqu'à l'obtention d'une pression Ρ = 5.10-2 torr, ce qui élimine 
pratiquement l'influence de la diffusion multiple dans l'air 
sur les dimensions du faisceau au cours de son parcours de 60 m, 
mentionné ci-dessus. L'établissement du faisceau de protons et le 
contrôle du fonctionnement des éléments magnétiques se réalisent 
à l'aide d'un pupitre de commande installé dans la salle de mesure 
du synchrocyclotron. 
Au cours du réglage, les dimensions du faisceau dans des sections 
caractéristiques de la ligne de faisceau sont déterminées 
grossièrement à l'aide d'un écran luminescent et d'une installation 
de télévision type PTU-101. On utilise également une méthode photographique. 
Les dimensions transversales du faisceau dans la zone 
où sont disposées les cibles soumises à l'irradiation sont déterminées 
de manière plus précise d'après les répartitions des intensités 
mesurées dans deux directions à l'aide d'une chambre d'ionisation 
miniature (volume de travail ~ 0,02 cm 3), montée sur un dispositif 
de déplacement qui la positionne par rapport aux deux axes de coordonnées. 
En amont de l'installation de collimation, dans la salle 
principale, l'intensité du faisceau de protons est contrôlée par 
une grande chambre d'ionisation (BIK), alors qu'en amont de l'objet 
irradié on utilise un moniteur (IK1) qui est une chambre d'ionisation 
à disposition plan-parallèle, installée dans la salle 
d'irradiation. 
Pour de contrôle de la position du faisceau dans l'espace, on 
utilise un système de deux chambres d'ionisation miniature (figure 
3), ayant un volume de travail d'environ 0,04 cm3, qui sont montées 
sur un dispositif de déplacement qui les positionne par rapport aux 
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deux axes de coordonnées. La chambre d'ionisation IK2 est amenée 
dans la position correspondant à l'ionisation maximale, et la chambre 
IK3 dans une position correspondant à un niveau d'ionisation 
égal à 10-15% de la valeur maximale. La constance des rapports des 
indications des chambres IK1 et IK2 d'une part, et de celles des 
chambres IK2 et IK3 d'autre part, constitue un critère satisfaisant 
de la stabilité temporelle du profil du faisceau et de sa position 
dans l'espace. La précision du contrôle de position est égale à 
± 0,5 mm pour des faisceaux de dimensions transversales 3 × 5 mm 
(FWHM). La constance des rapports des indications des chambres BIK 
et IK1 constitue également un critère supplémentaire de stabilité 
du fonctionnement des éléments magnétiques de la LFPUM. Dans les 
limites de précision du système de commande, on n'observe pas d'écarts 
de la position spatiale du faisceau au cours du temps, après 
150 minutes de fonctionnement continu de l'accélérateur. Ce contrôle 
est réalisé par enregistrement des distributions radiales de 
l'intensité en utilisant la chambre d'ionisation miniature dont on 
lit la position. 
La présence dans le système de la ligne de faisceau de protons 
à usage médical d'un aimant de déflexion qui "épure" le faisceau en 
éliminant les rayonnements neutronique, photonique et secondaire, le 
transfert de ce faisceau dans une ligne sous vide, l'absence d'un 
collimateur d'établissement du faisceau et d'un collimateur de pure ion ans la all  d'irrad ation, ainsi que a "propreté" dupassage d  faisceau ur l'ensemble d s 60 mètres de la ligne de assorent l'établissement de faisceaux de protons de 1 GeV, à a fois étroi s et bien éli ité , insi qu'un faible niv au de f nd d rayonnem nt a tour du f isceau, d ns la sa e d' r a iationel e- êm . Sur l f g  4, on  représen é n im g transv rsale 
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typique d'un faisceau de protons étroit, sa répartition d'après les 
courbes d'isodoses et la répartition radiale des doses à proximité 
du faisceau qui a été mesurée dans l'air, dans la zone où est installée 
la table d'examen clinique, en utilisant un dosimètre thermoluminescent 
à LiF. 
Comme on le constate sur la figure 4, la forme typique d'un 
champ d'irradiation par des protons de 1 GeV est voisine de celle 
d'une ellipse de dimensions 3 × 5 mm (FWHM). La répartition des 
doses se caractérise par un très fort gradient à la limite du champ 
qui est tel que la dose passe du niveau 90% au niveau 10% sur une 
distance de 2-3 mm. Selon les résultats des mesures effectuées par 
la méthode d'activation du carbone, le flux intégral de protons 
dans ce faisceau est de 5.1010 s-1; le débit de dose correspondant 
est de 50 000 rad/mn. La valeur de ce débit peut être graduellement 
réduite jusqu'à obtention d'une valeur nécessaire, quelconque. 
La divergence angulaire du faisceau de protons à usage médical 
établi avec des particules de 1 GeV, qui est déterminée à l'aide de 
détecteurs dosimétriques thermoluminescents à LiF, d'après la position 
de la courbe isodose à 10% dans deux sections transversales 
du faisceau situées à une distance de 50 cm l'une de l'autre, ne 
dépasse pas une valeur d'environ 0,6°. 
Etant donné qu'à la suite de la collimation effectuée dans la 
salle principale on n'extrait pour les études médicales que de 1 
a 10% de la du faisceau de protons provenant de l'accélérateur, 
on a été conduit à déterminer la composition en particules 
du faisceau à usage médical et biologique et à évaluer la limite 
supérieure de la répartition en impulsion des protons qu'il contient. 
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On a utilisé un appareillage employé pour la détermination de la 
composition de faisceaux de mésons π par la méthode de mesure 
de la microstructure (V.P. KOPTEV et al.). Cette méthode se base 
sur les différences de temps de vol des protons primaires et des 
particules secondaires sur le parcours de 60 m de la LFPUM. Etant 
donné que les particules secondaires présentent également une microstructure 
caractéristique, il s'ensuit qu'à la sortie de la 
LFPUM les paquets de protons primaires et de particules secondaires 
sont mutuellement déplacés dans le temps, par rapport à une 
certaine phase haute fréquence. La limite supérieure de la distribution 






Δτ , p M02 τ 
avec : p - impulsion d'un proton d'énergie Εp = 1 GeV; M0 - masse 
au repos du proton; τ - temps de vol d'un proton avec 
Ε = 1 GeV, parcourant la ligne de 60 m; Δτ - microstructure 
du faisceau de protons (FWHM). 
Les mesures ont montré que dans le faisceau de protons de 
1 GeV, à usage médical et biologique, qui a été collimaté dans la 
salle principale du synchrocyclotron (4 × 4 mm), on trouve 10-4  
deutons par proton; leur contribution à la dose d'irradiation est 
négligeable. La proportion des autres impuretés dans le faisceau 
est inférieure à 10-4. On a déterminé que la valeur de la dispersion 
totale en énergie (FWHM) est inférieure à 10% (/<0,06). 
Le procédé d'établissement du faisceau qui a été décrit ne pertorbe 
pas la structure temporelle du faisceau extrait. Pour le faisceau 
à usage médical et biologique on observe les mêmes valeurs 
caractéristiques de la durée des macro impulsions (250 µs) et de 
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La fréquence des paquets (40 GHz), ce qui indique qu'avec l'accélérateur 
considéré on obtient un régime d'irradiation pratiquement 
continu. Ultérieurement nous avons tenu compte de ce fait lors de 
l'élaboration des méthodologies d'irradiation par déplacement du 
faisceau. 
Ainsi, auprès du synchrocyclotron de l'IPNL on a créé une 
ligne de faisceau de protons à usage médical, et dans des salles 
spéciales on a établi un faisceau de protons de 1 GeV conçu pour 
les recherches médicales et biologiques, qu'il est également possible 
d'utiliser pour les traitements. A l'échelle mondiale, on 
ne dispose pas encore d'une expérience de réalisation de recherche 
clinique avec emploi de faisceaux de protons d'énergie aussi élevée. 
Le système d'adaptation qui a été mis au point assure l'obtention 
de faisceaux ayant un diamètre ~ 5 mm (FWHM). Le faisceau 
de protons étroit du synchrocyclotron de l'IPNL, avec énergie de 
1 GeV, qui a été extrait en vue des recherches médicales et biologiques 
possède les caractéristiques dosimétriques fondamentales 
suivantes : champ de doses très nettement délimité du fait de la 
valeur élevée du gradient sur les bords; faible niveau du fond de 
rayonnement autour du faisceau; caractère fortement monocinétique 
avec absence pratiquement complète d'impuretés secondaires; possibilité 
de travailler avec un niveau quelconque de débit de dose, 
etc. Les paramètres du faisceau ont permis d'entreprendre des recherches 
médicales et biologiques qui avec l'analyse justificative 
des méthodologies dosimétriques adoptées, feront l'objet de publications 
ultérieures. 
En conclusion, les auteurs expriment leurs remerciements à 
A.A. VOROB'EV, A.V. KULIKOV, V.S. RYSKIN, E.N. VOL'NIN et au per-
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sonnel du synchrocyclotron de l'IPNL qui se sont constamment intéressés 
à leurs travaux et ont offert une aide permanente; ainsi 
qu'à V.P. KOPTEV et G.V. SHCHERBAKOV qui les ont aidé dans la réalisation 
de l'expérience de détermination de la composition en 
particules dans le faisceau. 
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Figure 1 : Schéma de la ligne de faisceau de protons à usages médical 
et du bloc de thérapie protonique auprès du synchrocyclotron 
du IPNL. 
BIK - grande chambre d'ionisation; L1 - lentille triplet 
type ML-3A; DIK - chambre d'ionisation différentielle; 
Κ - collimateur; L2 - lentille doublet, type ML-17A; 
M - aimant, type SP-40; L3, L4, L5, L6 - lentilles doublet, 
type 20 K-50; VK - ligne de faisceau sous vide; 
IK1 - chambre d'ionisation utilisée comme moniteur; 
I K 2 , 3 - chambres d'ionisation pour le contrôle de la position 
du faisceau dans l'espace; BG - bloc absorbeur; 
LS - table de clinique; RC - centreur de rayonnement X; 
a-fonte, fer; b - béton armé. 
Sur la figure, de haut en bas: 
(1) synchrocyclotron 
(2) hall principal 
(3) hall d'expérimentation 
(4) hall d'irradiation 
(5) hall d'expérimentation 
(6) salle des pupitres de commande 
(7) salle de conditionnement 
(8) bloc des salles de thérapie protonique. 
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Figure 2 : Vue générale de la salle d'irradiation 
LC - table clinique; 
RC - centreur de rayonnement X; 
L - dernière lentille doublet, type 20 Κ - 50; 
IK1 - chambre d'ionisation utilisée comme moniteur, à 
la sortie de la ligne de faisceau sous vide. 
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Figure 3 : Système de chambres d'ionisation (IK2,3) assurant le 
contrôle de la position du faisceau dans l'espace 
(la chambre IK2 est disposée au centre, du côté 
opposé). 
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Figure 4 : Champ d'irradiation dans l'air par des protons de 
1 GeV (109 protons/s, collimateur de 4 × 4 mm, 
5 krad/mn): 
a - protonogramme du faisceau; b - distribution transversale 
d'après les courbes d'isodoses, dimensions du 
champ 3 × 5 mm (FWHM); c - répartition radiale des 
doses dans l'air à proximité du faisceau; 2 - distance 
à l'axe du faisceau (mm); D - dose absorbée, 
exprimée en unités relatives (en % ) ; X - répartition 
selon l'axe horizontal; Ζ - répartition selon l'axe 
vertical. 
